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SAMENVÁTTING
Het eerste gedeelte van dit proefschrift geeft een overzicht van de
literatuur over het onderzoek van de bloedeiwitten in de zwangeÍ-
schap.
Na een korte inleiding volgen in hoofdstuk I de resultaten van de
quantitatieve bepalingen van de serumeiwitren in de graviditeit. Hoe-
rvel deze niet steeds eensluidend zijn, meldt toch het overgrote deel
der onderzoekers een vermindering van het totale eiwit per 100 ml
serum en een daling van het albumine-globulinequotient. Deze ver-
anderingen zijn bij de zwangerschapstoxaemieën og meer uitge-
sproken. De electrophoretische onderzoekingen geven geen ander
beeld, alleen over het gedrag van het gammaglobuline heerst nog
geen eenstemmigheid.
Hoofdstuk II geeft de tot nu toe bekende gegevens over het gedrag
van het eiwitspectrum na de parrus. Het blijkt, dat er een geleidelijke
regeneratie optreedt, hoewel de duur hiervan verschillend wordt op-
gegeven. Het is te begrijpen, dat het herstel van de serumeiwitten bij
toxaemieën langere tijd in beslag zal nemen.
Voor de oorzaak van de eiwiwerschuivingen in de graviditeit heeft
men, zoals in het derde hoofdsmk wordt besproken, nog geen af-
doende verklaring gevonden. De in de zwangerschap optredende
hydraemie zou de vermindering van het totale eiwit per 100 ml serum
kunnen verklaren, maar geenszins de daling van het albumine-glo-
bulinequotient. Bovendien treedt bij ernstige roxaemieën soms een
haemoconcentratie op. Men heeft het verder gezocht in een verhoogde
permeabiliteit van de vaatwand, eiwitverlies met de nieren. eiu'it-
behoefte van het groeiende kind, een verhoogde globulinevorming,
enz.. Ondanks alle onderzoek is men er niet in geslaagd te vinden of
de veranderingen van de bloedeiwitspiegel in de graviditeit een gevolg
zíjn van een beïnvloeding van het reguleringsmechanisme, of dat dit
zich, evenals het gehele vrouwelijke organisme, primair instelt op de
taak bij te dragen aan de ontwikkeling van de foetus.
In hoofdstuk IV s'ordt de eiwitopname in verband mer de bloed-
eiwitspiegel behandeld. Het blijkt, dat, onafhankelijk van de eiwit-
opname, de eiwitverschuivingen in het bloed van zowel normaie als
toxaemische zwangeren optreden. Toch schijnt bij het samengaan
van lage serumeiwitspiegel en deficiente eiwitvoeding de kans op het
verkrijgen van een zwangerschapstoxaemie groter te ziin.
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Het zwangerschapsoedeem (hoofdstuk V) wordt niet alléén ver-
oorzaakt dooi de daling van de osmotische druk, tengevolge van de
albumineverlaging. Meerdere factoren zijn hier in het spel, hoewel
de hypalbuminaemie in de zwangerschap als bevorderende factor
voor het ontstaan van waterretentie in de weefsels niet mag worden
onderschat.
Hoofdstuk VI geeft een overzicht van de pogingen, die van Duitse
zljde zijn gedaan, om op grond van de serumeiwitverschuivingen tot
een indeling der toxaemieën te komen. Men meent uit het eiwitspec-
trum te kunnen aflezen, of men te maken heeft met zogenaamde
nephrogene toxaemieën of met mengvormen hiervan.
Omdat de methode ook voor de gynaecoloog-obstetricus van veel
belang kan blijken te zijn,wordt, mede als inleiding op het hoofdstuk
,,eigen onderzoek", in hoofdstuk VII de papierelectrophorese vrij uit-
voerig behandeld.
Met hoofdstuk VIII begint het tweede gedeelte van dit proefschrift:
het eigen onderzoek. Állereerst wordt de apparatuur en de methodiek
beschreven.
Bij 1,2 normale niet-zwangere vrouwen, 7 normale zwangeren in
het derde trimester van de graviditeit en bij 1l patienten met een
zwangerschapstoxaemie, veneens in het derde trimester van de gra-
viditeit, werd het eiwitspectrum bepaald. Met de uitkomsten hiervan
konden de vrijv'el eensluidende mededelingen in de literatuur wor-
den bevestigd. Een statistisch onderzoek van de verschillen in waar-
den, gevonden voor niet-zwangsren, gezonde zwangeren en toxaemie-
patienten wordt beschreven. Statistisch significante verschillen
konden meermalen worden aangetoond, waarbij het opviel, dat bij de
percentages van het totaal circulerend eiwit het gamma-globuline
geen significante verschillen toont tussen de drie genoemde Éïroepen.
De incidentele bepaling van het eiwitspectrum bij de individuele
toxaemiepatient heeft weinig waarde voor de prognose en therapie.
Daarom verrichtten wij bij een aantal patienten seriebepalingen. Het
patientenmateriaal werd naar de ernst van de toxaemieverschijnse-
len onderverdeeld in vier groepen. Het bleek, dat alleen de groepen
patienien met albuminurie in hun eiwitspectra statistisch sicnificante
verschillen vertoonden met de normale zwangerschap.
Hoofdstuk IX vermeldt verder de resultaten van de onderzoekin-
gen bij de patienten aan de hand van enkele ziektegeschiedenissen uit
iedere groep. Meermalen werd tussen het klinische beeld en het ver-
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loop van de serumeiwiweranderingen een correlatie gevonden. Bij
andere gevallen echter zagen wij.À dyr.orrgruenrie, 
.Ihr., ging een
verbetering van het eiwitspecuum rroolr ru-.r, met een toename derintoxicatiesymptomen. De conclusie luidde, dat de ,.ÀÀ.i*i*.r_
anderingen bij toxaemie srechts opgevat mogen worden ars een
symptoom, dat, mèt de.andere verschijnsel.n, i-r, rekening gebrachtkan worden bij het bepalen van de prognose.
Bij het serumeiwitonderzoek pori puito- breek ons (hoofdstuk X),dat over het algemeen zes wekèn nà de bevailing de normale niet-
zwangere waarden weer zijn bereikt.
Het laatste hoofdstuk behandelt nog de pogingen, die werden aan-gewend om bij zwangerschuprto"u.rrii.en aá sáumeiwiwerrrooairr_
gen kunstmatig te herstellen. De resultaten hiervan ,iin nog ,r,pover. zij zoaden misschien te verbetere n zijn,wanneer íoor dít aoel
ove.r een ruimere hoeveelheid humaan-albumine kon worden be-
scrukt.
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